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De le2ltste jnren ' ,r , 'orclcn in clc psr,clr iatr: ischc diagnostiek steecls r,nker
nc tn 'opsr -cho log isc l ' rc  l s ts  t ( )cgcpas t .  13 i j  onc l t r  anc le  t 'e  sch izo i -cn ie  z i jn  c ,  ' { r r i f  re r  c
te l i ( ) r tcn  \ -as tgcs tc ld  cn  c lc  i r r r l rv ic luc lc  pe t iën t  u 'o rc l t  t lun  oo l i  s tccds  vu l i c r  cogr r i t i c t
onc lc rzoc l r t .
ln dc kl inisch neurol-rsrchologiscl ' lc cl irrqnosticl i  [r i j  schizotrcnicpetiëntcr-r r- l l t  op clat
clczc p:rt iëntcn clc ncur,rpslcholoqischc tcsts sonts u'el isu-aar slccht ul l icn, t- l-  1r1lr om
antle t 'c r e cle ncn t-ele n . ' len qczonclc co1-rtr( ) le pcr-s() l le n oi prrt iëntcn met 'rncle re
ziel i tcbcelclen. ( )r 'er hct :r lgcmeen l)crsevcr( 'rcn sclr izof icniepxtiëntc1r nict zoals
px t i i ;n tc Í r  l l e t  t i ( )n t : l : r l l : res ics ,  \ ' c rqe tc l r  ze  n ic t  zoe ls  l r r t iën tcn  nre t  c lc  z iek tc  r -a r - r
r \1 ;zhc in - rc r  e  r  J i j l i cn  s ( )n rmiqe  1 ' ,  ' q r - r t ie  r  e  r -e . r r t l i ghec le r r  in tacr  tc  z i jn ,  oo l i  a l  t : r r r l t  c le
pat icn l  op  t le  tcs ts .  l ) i t  rocp t  \  l - xgen ( ) l r .
Ncr-rro;rslcholoslschc tcst-s ,ai irr  oorsl-rt 'onkel i j l i  onnr-ikl icl t l  bi j  ncrrtr lo.qrsche prt icnten
met strLlctLlrclc lacsics.. Nu clc;zc lxct lr()( lcn t()cgcpast rr 'orclcn ()p pxtiëntcn u.alrbi j  clc
t lLnctionele (clet u' i l  zcqsen ncr-rrochcnrische en i-r 'siologiscl"rc) at\r i jk ingcn in l-rct l rrejn
op clc vot>rgroncl st2l?ln, u'orclt  l rclangri j l< te orrclcrzocl icn of clc klessicl ie
neL l r ( )1 )s \cho loq ische tcs t  oo l i  l r ie r  b l r , r i l i l raar  i s .  c r - r  z r i  j : r ,  o f  ( l c  tes ts  op  c lcze l f i le  r r ' i j ze
geïnterpretcercl kan u orclen.
In cl i t  procischri f i . ,r-ort l t  clcze vraag nrcrt nanle \\ ' , l t  betrcft  het gcl) ied vrn clc e\ccutieve
fr-rnct ics (plrrnning crr legr-r lat ic) onclcrzocht. In iroofi lstLrl i  i  tot cn nrct. l  r l 'orclt  cen
thcorct isch l iuclcr gcschetst. l )e r:Lrcl vi ln r lc co.qnit ieve fLrncticsroornisscrr bi j
scl"r izotrenic cn l- iet nrctcn r ' :rn r lc tckri t ' tcr-r i rr  cle erccr,rt ie r e tr,rr-rct ies staan hicrin ccntr lal.
L3i1 hct testcÍr \ran clc crccr-rt ievc functics is hct bclangri i l i  om n2l tc gal ln r l i  de tcsts bi j
sch izo f r -en ic  hc tze l tc lc  l le ten  i r l s  b i j  neLr ro log isc l rc  pa t iën tengr ( )cpe1r .  ( )ok  c le  re l : r r ie  n ie t
cle prolr lemen in hct sociael ir .rnct ioncrcn konrt l ln borl :  is het soci iul iurrct ione rcn te
voorspcl lcn nre t bcstlr lr l r( lc cogrri t ier-e te sts?
In  hoot i l s t t r l i  - {  to t  cn  nrc t  
-  
no ldcr - r  c igcr - r  enrp i r i schc  l rc r - in t l i r . rgcn  bcschrcvcn.  ( )ok
hicr l iqt de nrLrlruk o1r hct nrctcn \: .rn clc cxecr-rt icvc fr-rnct ics bi j  sclr izoirenicpetrr interr.  er-r
l-rct voorspcl lcnc' l  velnrogcn \ '{)()r hct socia:r l  iur-rct ioncrcr-r.  l lcst:ranclc tcsts zorr ls clc
Flrrency en t lc Sir l ' ) lcr lents 
-fcst 
l<olncn lrn bocl,  rnuur ool i  uorclt  ccrr nicLl\ \ 'c tcst






In hoofdstuk 1 u-r>rdt een aantal rr-ret l-anal lses behanclclcl  ove r cle cognit ieve
f t r n c t i u s t u , ) r n i s s ( n .  2 , , : r l s  t l i e  l : t r o n d c n  u o r t l t n  l r i j  s c h r z o l r t n i t .  { ) p  t e s t n i r e : t t r .  t l : r r  u i l
zcggen afgarndc op testsc()rcs, r l 'ofclen tel<orten in het gcheLrgen, cle aandacht en dc
e\ccutic\-e functics qcvonden. Op het gebied van hct gcheugcn u,orr lcn lnet namc
f l ' r r h l r ' n t e n  r n e l  l t e l  r r p S i ; t i n  \ : l n  r t i c u \ \ ' (  i n l i r r m ; r t i e  t n  h t t  l C l ' u g , / ' , t k e n  r r n  c e r r n r l r l
opgeslagen infor"matie gcr-onclen, tcnr, i  j1 l-rct vasth()udcn \-an ccnmaal opgcslaecr-r
informatic relat ief intact bl i j f t .  \ \ iat bctreft cle aanclacht u.orclen c\/encens gest()orclc
testprcstat ics gcvonrlcn, maar hct bl i j f t  onch-riclcl i jk wat er prccics mis gaat , ,p d.
aanclachtstcsts. Zo bl i jkt de aanclachtssp2rnne ge stoorci,  cn zi jn e r eens i jzir-rgcr-r
gcvonclen vo()r tek()rten in cle gerichte cn lcrcleclc{e aanclacht. Het bl i j f t  echter
oncluiclel i jk of dc r-olqchouden aanclacht int lct is. Te kortcn in clc infbrmatier,cnr.crking
(r lrvz irr dc perccptie) l i jkcn grotenrlceis veranfwoorclcl i jk tc zi jn voor slechtc pÍestat ies
op r.olgehouden aandachtstakcn. I ' len meta-analYse over de cxecutier. 'e functies laat
tckortcn in mecrderc tacctten r.an cle e\ecLrt i t :ve functies zien bi j  schizofrenicpatiënten
( )ok  h ic r  i s  he t  ech tc r  be langr i j k  onderschc ic l  te  ma l ien  t l rssen qes t ( )o Íc lc  tes tp res ta t ies
en gestoorcle functics. Tcsts ontrvikkelcl voor hct mcten van tekorten in cle nrentalc
f lcxibi l i tei t ,  planning, of rcsponsinhibit ic rvorclcn rclat ieri  slccht semzrakt cloor
schizotienicpatiënte n. r\nclerc fàctorcn, zoals het gehcugcr-r en de snclheicl van
irrformaticlcr-u'crking, zi jn hicrbi j  moge l i jk van invloccl op clc tcstprcstxt ics.
I{ottom, omclat binnen cle schizofienicl i terztuur vaal< op testnivealr gerapporteerd is cn
cr nog relat ief u'eini{r op het niveau van cle cognit ievc functies zelf  is gcl<ekcn, bl i j f t  hct
vooralsnog onclr-r idel i jk u' :rar clc oorzal l i  l igt r , ' . rn de cognit ier.,e tek()íten cl ie ger'onden
uorclcn bi j  clezc patiëntelr.  Dit  zal cen bclangri jk uitgzrnespr-rnt \ 'ormcn r-oot dc volgcncic
hoofclstr-rkkcn.
ln hoofdstuk 2 w-orclt  ingegaan r>p clc thcorie over en het meten van de execr,rt ieve
fr-rnct ics. l ' .xecr-rt ievc tuncties zi jn cl ie mentl le r-aardigheclcn die rvc nodig hcbben \ ' .)()r
cloelbcu'ust geclrae \\ ,anneer \ \ 'e nict, , [r  r í ,Lrt inc kunnen tenlq val lcn: cle planninq en
rcgr-r iat ie \ 'àn ons eeclrag. Het gaat om cr>mplex gedraq, in relat ie tot omger. ingsfactorcn
cn pcrsoonli jkc cloclcn van ccn pcrso()n. I)e thcoric van Norman cn Shall ice over cle
execntie\,c functies u,orclt  beschrcven: bepaalde gedrausscqucnties (schcnrrte gen;lxmcl)
sordcn ,qc2lct ivceïcl oi gcïnhibeerd door ccn sr.rpen' iselcnd lancl2rchtssr-stccm (SÀS),
\\ 'earmcc het gcdrag s'ordt aÍtgestcmd op omgcvingsinvloeclcn en de doelen van cle
perso()n. NÍentale f lexibi l i tei t  en planning zi jn irekencle r,oorbceldcn vzrn de cxecutieve
ir,rnct ics dic mct de ther:,r ic van het Sr\S verklaarcl kr-rnnen rvorcfen. Bror-rrver en lrasott i
breiclcn cl i t  moclel r-Lit  en betrckkcn ook m()t ivat ie en cf iort ( inspanr.r inu) bi j  de bervuste
controle van gcclrae: de (r-aak complexc) e\ccr-rt ic\-e functies kosten vecl inspanning cn
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\ \-oÍ( lcn pÀs :rctref \ \ ' : lnnccÍ ( l lar cen rcclrn oi docl (n'rot ivrrt ic) r 'oor is. \ \ 'annect l-ret
c()nccp1 r ' :rn cle c\crcuticvc ir-rnct ics gerclatccrcl r l-orclt  ern r lc scl ' r izotrcnic komcn dric
fàc to lcn  near  \ - ( ) rcn  c l ie  jL r i s t  b i j  c leze :Lant loen ing  v rLn  bc lang zoudcr - r  k r :nnen z i jn . ' I ' cn
ceÍstc clc invloecl valr een vcï laag(lc lsvch()m()f()1'c snclhcicl op clc (r,aal< corrrplcxe cn
ti jcl  vergcnclc) exccr-rt icr.c iunctics. ()ol< ccn gcbrcl i  a:rn irr i t iat icf cn ccn \rcrmindcÍ( lc
ir-rzct vln eit i rr t ,  u'orclen genoenrcl als t lctorcr-r cl ic t lc tcstprcstat ics ncgxficf zoucle n
l iunncn be ïnv locden.  Dcze f :Lc to rcn  u-or r l cn  n ie t  cxp l i c ie t  ge tcs t  n le t  tes ts  vor>r  hc t
c \ecLr t ie i  iunc t ioneren nrea l  l i j ken  sc l  r l r - r  in r ' locc l  t c  z i jn  b i j  sch izo f ien ic .  l ) i t  zou
I<nnncn bc te l i cncr - r  c la t  n ie t  z ( )7 .cc t '  c lc  exccut icve  t r :nc t i cs  zc l i  (zoa)s  p lann ing  cn  mcnta lc
t lexibi l i tci t)  gcstootcl zi jn, maur clat cr onvolclocnclc r-olclaln u'ot 'cl t  arn clc voonvaarclen
r,oor he t aclc<1uelt r-r i tvocten en'en (rsr clrom()t()rc snclhcicl,  ini t iat ief cn cffort).  i  let
clerclc dccl r, tn hoofi lstul i  t \Àrcc gnxt ovcí hct mcrtcn r-an clc cxecLlt icVc fLrncties. Ircn tcst
rr. tect va'.rk nre cr clan cl l t  r .r 'aar hi j  oorspronke l i jk voor ont\\ :()rpen ts. , \nt lersom
gerec lenccrc l :  he t  i s  r -noc i l i j l i  c l vner l i sch ,  in tc rec t ic i  gcc ing  zoa ls  hc t  c \cc l r t i c i
tunc t ioncrer r  r -e rc is t ,  t c  \ ' r rngcn rn  ccn  cnkc le  tes t .  
- l ' cs ts  
z i jn  r -a lk  s te l l i  qes t r r - rc tu reerc l  cn
gest:rncl:rercl iscclcl rr 'uarcloot zc mindcr l i j l icn op sitr-rat ics;zoals cl ic zich in hct daucl i l l<s
lcvcn  loorc l r )en  cn  h<>ge lc  c isen  s te l l cn  lL : rn  t l c  e rccu t icve  f r - rnc t ies .  Hc t  voorspe l lend
vcÍn1()gcn vun clczc tcsts \ 'o()r het dageli jks levcn is clan ook vaal i  gcring.
Hoofdstuk 3 irehandclt clc rclat ic tusscn cosnit ic cÍr sociaal t inct i( ,ne rcn. l l i j
scl ' r izotrcnjc u-orclcn conscqucnt pr:oblcmcn irr het sociaal ir-rnct ioncrcn qcvondcn. \ 'cel
\ - Íegcn l i i s ten  o f  anderc  ins t rumentcn  t ( )nen tek( ) r tcn  arn  in  c1e or rg lnq  nre t . rndcrcn ,  he t
tunc t ioneren in  c lc  n raa tsch lpp i j ,  en  ( ) ( )k  tckor ten  op  he t  n i r -e : ru  v r rn  c lc  ins t ru rnentc le
sociele vaarrl igl-rcclen. ( ireen .: t  xl .  l r ten in een t let l  anelvsc ()\ 'cr ccn gt 'oot aantal
ÍcccÍrtc stucl ies zicr-r t lat het soci lal functioner-cn clcels r,oorspcld l ian u'oÍclen cloor cie
cogrri t ic, maar clat clc correl l t icrs zu,ak zi jn. I Iet bl i j f t  in clcze metl-an:r lvse echtcr
oncluicicl i jk well ie lrspccten \.xn clc exccutier.c functics het sociaal t i rnct ioncrcn
r,oorspcl len. ( )ncierzocl i  mct specit iei<c tcsts voor clc c\ccutic\-c t irnct icr gcuti
inconsistentc Íesuit:r ten cn ()\ 'er1\cgenci zNakkc correlat ics tc zicn. l)c relcvantic Voor cle
hl inischc plal i t i j l i ,  \ \-1laÍ nr.:n nrct rr i lme qcintcrcsscct-d is in l ' rct voorspel lcn \ ' : ln gcdra.g in
h e r  , l . r u ,  l i i k s  l c r ,  n .  l ' l i l t - r  , l ; 1 n  ,  ' n L  r u  i i t c l a c l r r i u .
in hoofdst 'k 4 v' .rcl t  ccn stucl ic naar hct \ .()()rspcl len(i  \rcrm()gen van c( 'qnit irve t(sts
(hct geircugcn, clc l :rndac[-rt  cn cle exccutic\ ie t iLncties) r,oor hct sociaal tunctioncren bi j
52  pa t icn tcn  bcschreven.  Na ls t  hc t  ccb fu l l i  v rn  cen t l rd i t ione le  rcqress icen i r l l sc  t 'o rc l t
gel ickcr-r in hoevcrre cle r-nethoclen zorr ls ci ie ir-r cle kl inische prekti j l i  t ()Lrgcpast l 'orclen,


































det cle ct,gnit ieve tests de sc()res ()p de zelfbeoordel ingvragenli jst voor het sociaal
functioneren niet beter voorspel len dan op kansniveau verwacht kan wordcn. Hierbi j
moet ()pgemerkt worden dat clc testscr)rcs op kl inische u,. i jze veru'erkt zi jn (bi jr .oorbeeld
door gebruik te maken van normgroepen en afkapscores), en de scores voor het sociaal
functionercn cleels af lrankel i lk zi jn van het eigen inzicht rran de patiënt. De power van
dcze studie is door dcze benadering lagcr, waardoor mogeli jk relevantc effcctcn gemist
z\ jn.De relevantie voor cle l i l inische prakti jk is echter des te groter, aangezien ook in cle
prakti  jk me t normcn en afkapscores geu.e rkt w-ordt bi j  de bcoorclel ing van een
indir.icluclc patiënt. Hocrvel in de literatuur sterk benaclrukt wordt dat er een relatie
bestaat tusscn cognit ieve test sc()res en dc scores op tests r.oor het sociaal functioneren,
bl i jkt cleze relat ie volgens onze analt ' 'se volstrekt onbruikbaar r. 'oor cle dageli jkse
kl inische prakti jk.
Well icht zi jn andere factoren van hct cognit ief functioncren, dic met bcstaande tests niet
Éaemeten rvorclen, betere voorspel lers. Deze vraag urordt verder uitgeu'erkt in hoofdstuk
6 en J .  l rerst worclt  in hoofdstr-rk 5 (en 6) gekeken naar dc vraag of bcstaandc
neuropsvcholoeische tests bi j  ecn psvchiatr ischc populat ie als schjzr>frcnic patiënten rvel
op dczclfde u' i jze gebruikt en geïnterprctecrd kunncn rvorden als bi j  gezonde personen
cn patiënten met ncurologisch letsel.
Hoofdstuk 5 beschri j f t  een analvse van clc 'u'crbale f luencv test bi i  schizofrenie. 50
schizofrenicpatiëntcÍr en 25 controlepersonen werdcn getest met een semantische
f l u e n c r  t e a k ,  c e n  r e s l  \ ( ) ( ) r  h e t  g c h e u g c n .  d e  e x c c u t i e v c  f u n c t i c s .  c n  d c  s n c l h c i c l  v a n
inf<rrmatjcverwcrking. 13i j  clc semantische f luenc\. taah m()eten in (r0 seconclen zovecl
mogeli lk woorclen uit  dezelfcle sementische categorie genoemd u'orden. ()r 'er het
algcmeen w()rclen bi j  het uin-oeren van deze taak subcategorieën ( 'clusters') gevormd,
bi jvoorbeeld huisdieren, vogels of vissen. De ku'al i tat ieve analvse van cle opgenoemde
u'ocrrden laat z]en dat patiëntcn evenvcel scmàntische clusters vormen en even vaak
switchen tusscn clusters als de conttoles, maar dat de clustcrs wel uit  minder r.voorden
bestaan. Daarnaast wordt gevonden clat,  terwij l  bi j  de controles het aantal genocmde
rvoorden vr>otspeld kon worde n uit  het geheugcn en dc exccuticr.e functics, bi j
pàtiënten cnkel de snclheid r.an inFormaticvenvcrking predict icirvas. I{enneli jk wordt cle
sc()re ()p de f luencv test bi j  schizofrenie door andere factoren bepaald dan bi j  sezoncle
controles het geval is. I'len vertraagcle infrrrmatieverwerkins is r.r,'aarschijnlijk r,an grote
invloed op hct cognit icf functioneren r.an schizofreniepatiënten en kan mogcli jk
verklaard v'orden uit  gcstoordc verbincl ingen in hct nctu'crk tussen cle frontale cn
temporale gebiedcn.
t 2 7
( )o l i  in  hoofds tu l<  6  l<omt  ccn  l<u l l i ta t ie i : rnc lc rc  \ \ ,e Íku ' i j zc  v ln  sch iz , , i run ic  p r t iën tc r r
aan lrt ' t  l icht. (  )1r ccn plennin.qstr lr l i  rvaarbi j  r ,olgens bepaalclc regels eln rreeÍdeÍc
optlmchten gcs'cr l i t  rnoct s'olt lcn gcclr-rrenclc t icn minutcn (Six Ir lements' l 'cst) bl i jken
px t ja l r tc Í r  gemidc lc l r l  n r inder  ( ,p r l l ' : r chrcn  te  n r . r i i c r r  cn  hebben zc  ccn  l :uc re  to t ra lsco lc .
l lc lrrnqri j l ier is ccn afrvi jkenclc strategic, t()cscP2rst cl t ,or een clerrr lc \-àn clc
p , r l ian tengrocp,  \ \ ' l x rL ) i j  cun t inLr  tL rssr 'n  i tems gcu ' i sse lc l  u ror r l t .  ( lezondc  cont ro les  cn
l ) l l t i cn ten  met  pcr i tec r  l c tse l  cn  gcs lo ten  herscn lc tsc l  gebru i l<en c leze  s t ra tcq ic  nar -Ls-e l i j ks .
. \r lrrr^cÍr()men u'ot-r l1 clet het gcbr-Lri l i  r- :rn dczc stretcgic hct ucrl<11chcugcÍr ()nt l2rst,  en clus
minclcr irrspanning vcrgt. FIct bl i j l<t ciat pzrt ir lntcn cl ie gebrLri l i  nrrken vzrn clczc strategie
re let ici  slecht prcstcrcn ()p ( lc tcsts loor hct qche r-rgen en clc aanclacht. Í  lct sociael
i r : r ' t c t ioncren  ken ec l r tc t  n ie t  roo t -spc lc l  u -orc l tn  L r i t  1 ' rc t  u -c l  o Í -  n ic t  qcbrn i l i cn  r -an  c lczc
strrtegic. , \ ls nroqeli j l ic verkl lr tnq voor het qclrr-ui l i  r ' : rn clc slr lr tcgiLr r 'orclt  ecrr tckort in
cie enerqctischc rc.qr-r lat ie vlrn hct brein (clat r ' , ' i l  zcgger-r clc rct ivat icpetroncn in clc
i lon tae lku 'ab)  overuogcn.  Sch iz , , f rcn icpet i rn rc r - r  .qcbmikcn  c lczc  s t ra teq ie  u 'c l l i ch t  onr
he t  n ' r r l rqeheugen fc  r in t ias ten ,  < t f  z .c  t ) jn  n ie r  in  s tea t  de  noc l igc  c f io r t  te  gcr rc rc rcn .  I  l c t
bclung \ rn cnel 'gct ische processcn (e ft i rr t)  i rr j  schizoire nic is vercle r uitgeu'erkt in
hoo i i l s tu l<  7 .
F loo fds tuk  T  bcschr i j t i  onr le rzoc l i  mct  cen n ic r , rs '  on ts i l i l i c l c lc  tcs t ,  r l c  ( -ogn i t i cvc
[ ' , i to r t  Tcs t  ( - l : ' f ) ,  b i j  sch izo t rcn icpat rón tcn  en  cont r ( ) l cs .  Dcze tcs t  l )e t Íe i t  c l r i c
conrpone nte n cl ic mogcl i  j l< \ ' rn bclang zi jn lr i  j  hct cxccr-rt ie f  functioncren van
sch iz , , i rcn iep . r t i rn tcn :  in i t ia t ie  v ln  gccLag,  p l r rnn i r - rg ,  en  hc t  bcpa lcn  van r l c  hocr -ee lhe ic l
insl-rurning (r i fort) cl ie gelevcrd s-orclt .  L) i t  i rccfr gcresr-r l tcercl in cL' ic sr,rbschalen:
lnit i rr t ict-,  Plannirrq cn \\ 'erkhst. (  )ncler \ \ 'erkl irst s-ordt r.e rste:ur: hct aentl l  f l l icn dat op
ccn bcpaald rr()nrcnt gel i jkt i ldiu uitger,ocrr l  u'orclt .  Alrrgcnomcn rvorclt  clat het
gcl i j l i t r jc|g uit , , 'ocrcr 'r  van mecrclcrc t lken nrecr insprrnnirr{ r 'er{t .  (  )rr cle r,el ici i tci t  r-an r lc
(-1. ' l '  tc onclerzockcn s.crclen ook anclcr"c tcsts \-()() l '  hct crecr,Lt ie i  iLlnct iunercn
:rtgcrrorrrcr-t  (convcrqcntc val icl iLcit) ,  l lsmccle tcsts yoor hct ueheugcn cn clc aanclacht
(cl ivcrscnte r.el idi tci t)  en het sociaal functionct. 'n cn ncqlt iu\r s\mpt()rncn (predict ieve
ve l i r l i r c i t ) .  P l t iL rn ten  b le l i cn  cvcnvce l  in i t ra t ie  1 -  tc  t ( )ncn  a ls  cor r t r 'o lcpcrs ( ) Í rc1r  n raar  c lec lcn
minrlcr tal<cn tegcJi j l i ,  ccn n'cl l in ' i jze cl ic al in r lc planr-r inusi lsc r an clc tcst n112lr \ ' ()relr
l<u'rrr l .  [)e scores o;r cle CllT hinscn niet slr-r ' rcn r-r ' ret de sc()rcs ()p de :rnclcrc cognit ier,c
tcsts ( inclusief fcsts vo()r clc cxccutievc tr:nct ies), cn zc $:aren bor,encl icn nict
voorspcl lcncl voor hct sociaal fLrrrct ioncrcn cn t lc ncglt iclc s\mpt()men. I)c (- l lT blccl<
lci  in st i l r l t  te voorspel len oi icr-n:rnd tot cle p: i t iëntcngÍ()cp of clc controlcgroclr
bchoot'clc, betcr t l l rr  tu.ee bcl icnrlcr tcsts voor hct c\arclrt lcÍ tunctioncrcn (\ \ ' isconsin
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een aspect van schiz()frcnic meet dat door andere tcsts niet gemeten worclt  (dat wi l
zeÉ{gcn de r.rijwilLige inspanning, ofteu'el effort), en daarmee een zinvolle test z()u
kunncn zl jn v<>or de ne uropsychologische cl iagnostiek bi j  schizofre niepatièntcn.
In hoofdstuk 8 u'ordt teruggeblikt op de empirische resultaten in relatic tot de
theoretische inleiding. Drie centrale thcma's komen naar v()ren. Ten eerste de val iditeit
van de neuropsychologische tests bi j  schizofreniepatiëntcn. De tests die oorspronkel i jk
ontu' ikkeld zi jn om cognit ieve stoornissen bi j  mensen mct structurele schade aan de
hersenen te onderzoeken en kunnen rvel l icht iets anders meten bi j  deze patiëntengroep
met ovcrwegenci neurale aÁr''ijkingen op functioneel niveau (c1u'z neurochemisch en
neurofi  siologisch niveau). Inderdaad wordt bi j  de Fluency test en de SIIT een
ku 'a l i ra t ie f  anderc  u  e rkwi ize  gcz icn .
Hieruit  volgt het rweede centrale thema: bi j  deze Éjroep pxtiënten zi jn rvel l icht factoren
van invloed op de cognitic die niet altijcl expliciet in de meeste neuropsychologische
tests meege$'ogen worden. De invloed van fwee van dcrgelijke factoren op de
executieve functies bi j schizofrcnie is inclerclaad in meerdere studies naar voren
gekomen: de snelheid van informatieverwerking (psychomotore snclheid) en de
r,rijwillige inz.et of effort van schizofreniepatiënten. Dc initiatie van geclrag bieck niet
gestoord te zl jn bi j  schizofreniepatiënten Een r.erlaagde psvchomotore snelheicl is
mogelijk het gevolg van verstoringen in de r.'erbindingen van verschillcnde regio's in het
brein. ln de verklaring van de vermindercle inzet (effort) blijkt het belangrijk een
onderscheid te maken tussen een gebrek bi j  het stel len van doelen en bi j  het bepalen
van hct belang van dcze doelcn. Nader ondcrzoek is gervenst naar de vraag of
schizofrenie patiënten minder doelen vormen, dan u'el of ze minder inspanning leveren
voor het bereiken van deze doelen. Ilen andere mogelijke verklaring voor de rweede
uitlegis dat ze wel doelen stellen, mzar dat het emotionele oftewcl motivati()nele belang
van deze doelen minder ste rk is.
Het derde centrale thema is de relatie tussen cognitie cn sociaal functioneren. Zou,'el
bestaande als nieuw ontwikkelde tests vo()r het exccutief functionercn bl i iken
onvoldoende in staat te zi jn hct sociaal functionercn te r.oorspel len. Misschicn m()eten
andere factoren betrokken wordcn bi j  deze voorspel l ing: sociale cognit ie en emoti()ncle
processen zi jn u'el l icht van even groot of zelfs van groter belang dan het meer basalc
cognit ief functioneren. Voor de kl inischc prakti jk geldt vooralsnog dat een aparte
beoordel ing van cognit ie en sociaal functioneren de mecstc informatie l i ikt tc geven
wanneeÍ men de mogeli jkheden van ecn individuele patiênt wi l  bepalen.
129
FIct onclcrzoe l< nalr he t me tcn r-un clc exe cuticvc f irnct ics bi i  schizoi-cnie hce ft
imp l ica t ies  vo t . l r  c lc  k l in ischc  pra l i t i j l< .  Geb lc l i cn  i s  c la t  ccn  tcs tsc( ) re  b i j  r -c lsch i l lenc lc :
gr()epcn mrclclcis vcrschi l lenclc strr l tcsicën tof stancl kan komen, en r lus r,erschi l lencle
6ognit ieve fr-rnct ics l<rn vertcgcnu'oorcl igcrr.  l l i i  scl izof lcnie rn()ct rcl<cning gchouclcn
u'or clcn me t e e n ve rtralgcl psvchornotore snclhcicl,  rnogcl i jk ool< ccrt vcrmindcrcl
\-crm()gcn t()t  het leveren Vln inspanning mlreÍ s-cl l ichr rct leJi jk int,rcte init iat ic. Dit is
niet al lccn belanqri j l i  bi j  r lc kl inisch ncr-rropsvcholoqischc diegnosnel<, maar kan ook r. 'an
be lan.q '2.11n \-o()r re r-al idetie str ategicën Voor bct r-oorspcl le n van het sociaal
r . ' - - r i , . - , , . .  -  - , ; i ' .  . - . . ' i - i, , , , , ,  * - , , , ig  aan l<nop in{spLrn tcn  gcr -ondcn;  he t  u 'o rc l t  dan ook  aangerac len
om cle incl ir . icluclc patiënt apzrt tc bcoordelen ()p hct s()cia21l f l rnct i( ,neren en cen
cvcntr:ele (socialc) progn()se nie t  op het cognit ie I  fr ,rnct ioncren tc basercn.
\\ ' l t  betr 'ett  cle s'ctcnschrppcl i j l<e rclevantic \-aÍr ()nzc bcvincl ingcn kan gczegcl u'orr len
dat nacie r onclcrzoel i  n2rar (r ' r i ju ' i l l iue inze t r-an) ctfort infe rcsstnt l i jkt.  Is de
sch izo f rcn icpat ic in t  bcu- t rs t  zu in iq  r rp  z i j r r  encrq ic  o f  i s  h i i  n ic t  in  s te r l t  rna \ in r211e e i to r t  t c
gcneÍcÍen \\ 'enncel dat ue1 nocl ie l i jkt tc zi ]n? Ecn lntu'ootcl op clezc vraag l ian moecll j l i
ool< het gcbrck lr : tn \-o()rspcl lcncl vcrr-r-roqe n \ ' () .)r hct social l  functione re n verklaren.
l) :rarn'.rest l i j l i t  onclerzock naar cle inr, loccl r,an stoornisscn in clc sociale cognit ic en
enrotie op he t socieal functir>nere n l ln schizoficnicpatiór-rtcn zinr,ol te zr jn.
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